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Latar Belakang: Komisi Perlindungan Anak Indonesia menyatakan bahwa 
kekerasan pada anak selalu meningkat setiap tahun dan tahun 2015 di DIY tercatat 
sebanyak 404 kasus. Jumlah kekerasan berdasarkan lokasi terjadinya di kecamatan 
kota Yogyakarta tahun 2015 paling tinggi di kecamatan Mergangsan sebesar 13%. 
Kekerasan pada anak menyebabkan perubahan pada tumbuh kembang anak. Sikap 
ibu merupakan salah satu penyebab kekerasan pada anak. Berdasarkan studi 
pendahuluan di Puskesmas Mergangsan terdapat sebanyak 584 anak usia 6 – 10 
tahun, 28% di Kelurahan Brontokusuman, 37% di Kelurahan Keparakan dan 35% di 
Wiragunan.  
 
Tujuan: diketahuinya gambaran sikap ibu terhadap kekerasan pada anak di 
wilayah kerja Puskesmas Mergangsan Yogyakarta. 
 
Metode Penelitian: menggunakan deskriptif analitik dengan pendekatan 
waktu cross sectional. Tempat penelitian di Puskesmas Mergangsan Yogyakarta dan 
waktu pengambilan data 12 – 18 Mei 2017. Responden penelitian adalah ibu yang 
memiliki anak usia 6 – 10 tahun. Jumlah populasi 584, jumlah sampel 59 dengan 
teknik pengambilan sampel purposive sampling. Jenis data menggunakan data primer 
dengan kuesioner. Analisa data menggunakan analisis univariat.  
 
Hasil penelitian: Hasil uji analisis univariat menggunakan nilai mean yaitu 
64,88. Sikap ibu terhadap kekerasan pada anak lebih banyak bersikap negatif yaitu 
sebanyak 33 (56%) dibandingkan ibu yang bersikap positif sebanyak 26 (44%). 
 
Simpulan dan saran: Terdapat gambaran sikap ibu terhadap kekerasan pada 
anak di wilayah kerja Puskesmas Mergangsan Yogyakarta. Diharapkan bagi ibu 
menambah wawasan mengenai kekerasan pada anak dan dapat memahami bahwa 
sikap ibu berpotensi melakukan kekerasan sehingga dapat merubah sikap untuk 
menghindari kekerasan anak. Diharapkan juga untuk memahami terkait 
perkembangan anak dan perlakuan ibu dapat membentuk karakter anak di masa 
depan. 
 
Kata Kunci : Sikap Ibu, Kekerasan pada Anak 
Kepustakaan : 26 buku (2004 – 2013), 10 jurnal, 4 artikel, 4 skripsi 
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Anak adalah bagian dari 
generasi muda sebagai salah satu 
sumber daya manusia yang merupakan 
potensi dan penerus cita-cita 
perjuangan bangsa yang memiliki 
peranan strategis dan mempunyai ciri 
dan sifat khusus, memerlukan 
pembinaan dan perlindungan untuk 
menjamin pertumbuhan dan 
perkembangan fisik, mental dan sosial 
secara utuh, serasi, selaras dan 
seimbang dalam keluarga. Pemahaman 
dan persepsi anak tentang dunia masih 
minim menyebabkan rentan terhadap 
perkembangan situasi sekitar yang 
kompleks. Mereka belum cukup 
pengalaman untuk menelaah semua 
informasi yang ada. Itulah sebabnya, 
anak membutuhkan pendampingan 
orang dewasa untuk memberikan 
pemahaman terhadap yang dipikirkan 
dan yang ditemuinya. Namun, 
sebagian orang dewasa yang 
diharapkan dapat berperan sebagai 
“guru” justru memberikan kekerasan 
terhadap anak yang berdampak fisik 
maupun psikis hingga merenggut 
jiwanya (Makrao, 2013: 1). 
 
Komisi Perlindungan Anak 
Indonesia (KPAI) menyatakan bahwa 
kekerasan anak meningkat setiap 
tahun. Terakhir di tahun 2014 ada 
5.066 kasus. Rata-rata kenaikan kasus 
dimulai pada tahun 2011 sebanyak 
1.000 kasus kekerasan. Hasil 
pemantauan KPAI dari tahun 2011 
sampai 2014 terjadi peningkatan yang 
sigfnifikan. Tahun 2011 terjadi 2.178 
kasus kekerasan, 2012 ada 3.512 
kasus, 2013 ada 4.311 kasus dan tahun 
2014 ada 5.066 kasus (Setyawan, 
2015). 
 
Kekerasan anak di DIY tahun 
2015 tercatat sebanyak 404 kasus. 
Jumlah kekerasan terjadi sebanyak 
26% pada anak laki-laki dan 74% pada 
anak perempuan. Berdasarkan lokasi 
lembaga layanan anak yang 
mengalamai kekerasan di DIY tahun 
2015 paling tinggi di Kabupaten 
Sleman 35%, peringkat kedua di 
lembaga layanan anak DIY 24%, 
disusul Kota Yogyakarta 19%, diikuti 
Kabupaten Bantul 12%, Kabupaten 
Kulon Progo 6% dan terakhir 
Kabupaten Gunung Kidul sebanyak 
4% (BPP DIY, 2016: 115). Jumlah 
kekerasan anak berdasarkan umur 
terjadi pada usia 0 – 5 tahun sebesar 
10%, usia 6 – 10 tahun sebanyak 27% 
dan usia 11 – 18 tahun sekitar 63% 
(BPPM DIY, 2016: 118). 
 
Bentuk kekerasan pada anak 
yang terjadi di DIY yaitu berupa 
kekerasan fisik 21%, kekerasan psikis 
20%, kekerasan seksual 50%, 
ekspliotasi/traficking 1% dan 
penelantaran 8%. Jumlah korban 
kekerasan anak yang ditangani Forum 
Perlindungan Korban Kekerasan 
(FPKK) DIY tahun 2015 berdasarkan 
jenis pelayanan yang diberikan berupa 
pelayanan kesehatan sebanyak 55 
kasus, terdiri dari 58% di Kota 
Yogyakarta, 22% di Kabupaten 
Bantul, 11% di lembaga layanan anak 
DIY, 6% di Kabupaten Sleman dan 
3% di Kabupaten Gunung Kidul 
(BPPM DIY, 2016: 132). 
 
Data KPMP Kota Yogyakarta 
tahun 2016 jumlah anak yang 
mengalami kasus kekerasan terdapat 
75 kasus baru, terdiri dari 32% Laki-
laki dan 68% perempuan (Data KPMP 
Yogyakarta, 2017). Jumlah kekerasan 
berdasarkan lokasi terjadinya di 
kecamatan kota Yogyakarta tahun 
2015 di kecamatan Mergangsan 13%, 
Umbulharjo 13%, Gondokusuman 
11%, Mantrijeron 11%, Danurejan 
9%, Tegalrejo 8%, Wirobrajan 8%, 
Kotagede 7%, Jetis 5%, Kraton 4%, 
Gondomanan 4%, Ngampilan 4%, 
Gedong Tengen 2% dan terakhir 
kecamatan Pakualaman 1%. Adapun 
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bentuk kekerasan pada yang dilakukan 
yaitu 30% berupa kekerasan fisik, 
27% kekerasan psikis, 42% kekerasan 
seksual dan 1% berbentuk 
penelantaran (BPPM DIY, 2016: 125). 
Berdasarkan usia kasus kekerasan 
pada anak di Kota Yogyakarta 
tertinggi yaitu pada usia 11 – 18 tahun 
sebesar 74%, disusul pada rentang usia 
6 – 10 tahun sebesar 18% dan terakhir 
pada rentang usia 0 – 5 tahun sebesar 
8% (BPPM DIY: 117). 
 
Sejalan dengan data dari 
Komnas Perlindungan Anak kasus 
kekerasan yang terjadi 70% pelakunya 
adalah wanita. Sebagian besar 
perempuan pelaku kekerasan anak 
ternyata pernah menjadi korban 
kekerasan dari suami atau akibat 
disfungsi keluarga. Masalah yang 
terjadi dalam keluarga atau pasangan 
menjadi faktor pemicu melakukan 
kekerasan anak. Angka ini 
menggambarkan bahwa orang tua 
tunggal (single parent) 
memungkinkan melakukan kekerasan 
anak karena keluarga dengan orangtua 
tunggal biasanya pendapatannya lebih 
kecil dari keluarga lain hal itulah yang 
menjadi penyebab adanya kekerasan 
terhadap anak (Papalia dalam Perdani, 
2013: 71). 
 
Kekerasan pada anak dapat 
terjadi setiap hari di rumah, rumah 
yang seharusnya tempat teraman dan 
tempat berlindung bagi anak tidak lagi 
menjadi nyaman. Adanya pengertian 
dalam memandang anak, dimana anak 
dipandang sebagai objek yang wajib 
menurut kepada orang tua, padahal 
belum tentu orang tua selamanya 
benar. Orang tua terlalu berharap pada 
anak dan cenderung memaksa agar 
anak menuruti sepenuhnya keinginan 
mereka, jika tidak maka anak akan 
mendapat hukuman. Hal inilah yang 
menjadikan alasan bagi orang tua 
sering melakukan kekerasan pada 
anak. Disamping itu, bisa juga 
dikarenakan riwayat orang tua yang 
dibesarkan dalam kekerasan sehingga 
cenderung meniru pola asuh yang 
didapatkan sebelumnya. Stres, 
kemiskinan, isolasi sosial, lingkungan 
yang mengalami krisis ekonomi, tidak 
bekerja, sikap orangtua, kurangnya 
pengetahuan orang tua tentang 
pendidikan anak serta minimnya 
pengetahuan agama orang tua turut 
berperan menjadi penyebab terjadinya 
kekerasan pada anak (Soetjiningsih 
dalam Fitriana 2015: 84). 
 
Sikap merupakan kesiapan 
untuk bereaksi terhadap suatu objek 
dengan cara tertentu, dalam hal ini 
sikap dan perilaku orangtua tanpa 
sadar menggunakan kekuasaannya 
untuk berbuat apa saja, termasuk 
melakukan kekerasan pada anak. 
Orangtua biasanya menggunakan 
kekuasaannya untuk mengendalikan 
perilaku anak supaya anak tidak 
menjadi pembangkang. Sedangkan, 
anak sebagai pribadi kecil dan lemah 
sepenuhnya berada di bawah kendali 
orang dewasa tidak berdaya 
menghadapi perlakuan tersebut. Tanpa 
disadari, ternyata anak sejak kecil 
sudah diajarkan agar patuh dan taat 
pada orangtua dengan cara kekerasan 
(Huraerah, 2007: 9). Kemiskinan 
memberikan efek gangguan emosional 
kepada orangtua terutama wanita 
sebagai seorang ibu dimana ibu juga 
harus memenuhi kebutuhan keluarga 
dan mengasuh anak, yang kemudian 
akan mempengaruhi cara mereka 
dalam mengasuh anak. Tentunya dari 
permasalahan tersebut seorang ibu 
akan mengalami gangguan emosional, 
maka dalalam mengasuh anak dengan 
cara yang tidak tepat dan proporsional 
sehingga terjadilah kekerasan pada 
anak (Ikawati, 2013: 3). 
 
Semakin kuat satu sikap dalam 
pemikiran seseorang maka semakin 
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besar pengaruhnya terhadap perilaku. 
Penelitian yang telah dilakukan 
menunjukkan bahwa sikap yang 
dibentuk melalui pengalaman pribadi 
akan semakin kuat daripada sikap 
yang dibentuk berdasarkan informasi 
kedua atau sumber yang tidak 
langsung. Secara spesifik orang tidak 
hanya bisa menggunakan sikap 
sebagai dasar perilaku, tetapi 
membentuk sikap berdasarkan 
perilaku. Sebagaimana sikap dapat 
berpengaruh pada perilaku, sebaliknya 
perilaku pun juga dapat membentuk 
sikap karena perilaku adalah 
pengalaman yang paling langsung 
pada diri seseorang. Individu yang 
membentuk keyakinan, perasaan dan 
kecenderungan yang positif akan 
bersikap positif (menerima atau 
mendukung) juga terhadap kekerasan 
anak sedangkan individu yang 
membentuk keyakinan, perasaan dan 
kecenderungan negatif akan bersikap 
negatif (menolak) juga terhadap 
kekerasan pada anak (Nugroho, 2009). 
 
Kekerasan anak menyebabkan 
perubahan pada tumbuh kembang 
anak. Selain itu dampak yang akan 
diterima anak sebagai akibat dari 
kekerasan anak berupa dampak fisik, 
dampak psikis maupun dampak sosial 
(Anggraeni, 2013: 4). 
 
Seringkali kekerasan terhadap 
anak dianggap hal yang lumrah karena 
secara sosial dipandang sebagai cara 
pendisiplinan anak. Bahkan 
dimasyarakat, norma sosial dan 
budaya tidak melindungi atau 
menghormati anak. Peningkatan 
fenomena kekerasan pada anak 
menunjukkan dan harus diakui bahwa 
sejauh ini tindak kekerasan terhadap 
anak masih dihadapi dengan cara 
pemahaman yang insidental, dari 
kejadian-kejadian yang parsial. Belum 
memadahinya pemahaman kekerasan 
anak yang lebih konseptual 
mengakibatkan tidak cukup membantu 
untuk menekan kekerasan serendah 
mungkin (Huraerah, 2007: 2). 
 
Tenaga profesional kesehatan 
termasuk bidan seringkali menjadi 
pihak pertama yang menemukan kasus 
kekerasan anak, baik pada saat 
melakukan prakteknya di institusi 
kesehatan atau di tempat praktek 
pribadi, atau juga pada saat melakukan 
kunjungan ke lapangan. Merekalah 
yang seharusnya dapat mendeteksi 
dini dan menangani atau merujuk 
kasus kasus kekerasan anak sesuai 
dengan prosedur dalam sistem 
perlindungan anak yang berlaku, 
sehingga tidak timbul kembali asumsi 
bahwa kasus kekerasan anak yang 
tercatat hanya merupakan ujung atas 
dari gunung es, kasus yang sebenarnya 
ada di dalam masyarakat, sesuai 
dengan standar kompetensi bidan ke-7 
dan ke-8 yaitu bidan memberikan 
asuhan bermutu tinggi dan 
komperhensif pada keluarga, 
kelompok dan masyarakat sesuai 
budaya setempat tentunya terkait 
dengan kekerasan pada anak yang 
merupakan salah satu bahaya yang 
sering terjadi di dalam dan luar rumah 
serta upaya pencegahannya (IDI, 
2004). 
 
Salah satu bentuk upaya 
penurunan angka kekerasan anak di 
Yogyakarta dengan menetapkan 
Puskesmas Mergangsan Yogyakarta 
menjadi puskesmas ramah anak yang 
bertujuan untuk mewujudkan 
Yogyakarta sebagai kota layak anak 
sesuai Peraturan Daerah Nomor 1 
Tahun 2016 tentang Kota Layak Anak. 
Meskipun baru ada satu puskesmas 
ramah anak, puskesmas lain bisa 
menentukan inovasi dan 
keunggulannya masing-masing. Salah 
satu pelayanan ramah anak di 
Puskesmas Mergangsan ada di 
poliklinik gigi, selain ruangan yang 
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didesain nyaman untuk anak-anak, 
dokter dan perawat tidak mengenakan 
pakaian yang serba putih (Jati, 2016). 
 
Berdasarkan studi 
pendahuluan di Puskesmas 
Mergangsan terdapat sebanyak 584 
anak usia 6 – 10 tahun, 28% di 
Kelurahan Brontokusuman, 37% di 
Kelurahan Keparakan dan 35% di 
Wiragunan. Pada tahun 2016 terdapat 
1 kasus kekerasan anak berupa 
kekerasan fisik yang berlokasi di RT 
33 RW 10 Kelurahan Wirogunan 
(SimPus Mergangsan, 2017). 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Sikap merupakan reaksi atau 
respon yang masih tertutup dari 
seseorang terhadap suatu stimulus. 
Responden yang bersikap positif 
sebanyak 26 (44%) sedangkan yang 
bersikap negative sebanyak 33 (56%). 
Sikap negatif adalah sikap yang 
cenderung untuk menjauhi, 
menghindari, membenci dan tidak 
menyukai untuk melakukan kekerasan 
pada anak (Azwar 2009). Hasil ini 
karena responden memiliki umur yang 
tidak berisiko melakukan kekerasan 
pada anak. Dari hasil tersebut dapat 
ditarik kesimpulan bahwa responden 
lebih dominan memiliki sikap negatif 
yaitu sikap yang tidak mendukung 
terhadap kekerasan pada anak 
sehingga tidak berisiko melakukan 
kekerasan pada anak. Sikap 
merupakan faktor penentu perilaku, 
karena sikap berhubungan dengan 
persepsi, kepribadian dan motivasi. 
 
Sikap ibu terhadap kekerasan 
pada anak mayoritas bersikap negatif. 
Hal ini dimungkinkan bahwa 
pembentukan sikap ibu terhadap 
kekerasan pada anak dipengaruhi oleh 
beberapa faktor yaitu pengalaman 
pribadi, pengaruh orang lain yang 
dianggap penting, pengaruh 
kebudayaan, media masa, lembaga 
pendidikan dan agama serta faktor 
emosional (Azwar, 2013). 
Berdasarkan karateristik terdapat 12 
(20%) responden bertempat tinggal 
bersama orangtua ataupun mertua. 
Hasil ini memperkuat bahwa pengaruh 
orang lain yang dianggap penting 
salah satunya adalah faktor tinggal 
serumah dengan orangtua atau mertua 
dimana orangtua atau mertua lebih 
dominan dalam keluarga tersebut. 
Pendapat ini diperkuat dengan 
Rahayuningsih (2008) yaitu 
pembentukan sikap dapat dipengaruhi 
oleh beberapa faktor diantaranya 
pengalaman, kebudayaan, orang lain 
yang dianggap penting, media massa, 
institusi atau lembaga pendidikan dan 
agama serta faktor emosional. 
  
Selain faktor tempat tinggal, 
hasil penelitian didukung oleh 
karateristik responden yaitu umur 
lebih banyak pada usia > 35 tahun, 
agama yang didominasi agama islam, 
pendidikan SMA, satus pernikahan 
menikah, ekonomi > UMR, jumlah 
anak dan keadaan anak. Menurut 
Brooks (2011) menyebutkan dalam 
mengasuh anak minimal berusia 18 
tahun, menikah, bekerja, dan lebih 
lanjut menjelaskan karateristik sosial 
seperti pendidikan ibu dan pekerjaan 
ibu menjadi penting karena 
memungkinkan untuk menghidupi 
anaknya dan terhidar dari sikap positif 
terhadap kekerasan paa anak. 
Berdasarkan karateristik, sikap ibu 
terhadap kekerasan pada anak dapat 
didominasi oleh ibu bekerja (58%).  
 
Peranan ibu antara lain 
sebagai seorang istri dan ibu bagi 
anak-anaknya yang bertugas mengurus 
rumah tangga, pengasuh bagi anak-
anaknya, sebagai anggota masyarakat 
dan lingkungan, serta ibu juga 
berperan sebagai pencari nafkah 
tambahan dalam keluarga (Efendi, 
2009). Pada ibu bekerja tentunya akan 
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mengurangi intensitas komunikasi 
antara keduanya. Ibu yang bekerja 
tentunya memiliki stress yang lebih 
tinggi dibandingkan dengan ibu yang 
tidak bekerja karena beban kerja yang 
dimilikinya lebih banyak (Forgays 
dalam Chairini, 2013). Karateristik ini 
sejalan dengan hasil bahwa sikap 
positif sebanyak 44%. 
 
SIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian 
dapat disimpulkan bahwa mayoritas 
sikap ibu di wilayah kerja Puskesmas 
Mergangsan Yogyakarta memiliki 
sikap negatif sebanyak 33 (56%) 
responden. Berdasarkan sikap ibu 
terhadap kekerasan pada anak, 
sebagain besar responden bersikap 
negative sehingga tidak berpotensi 
terhadap kekerasan pada anak. 
Mayoritas ibu di wilayah kerja 
Puskesmas Mergangsan Yogyakarta 
tidak berisiko melakukan kekerasan 
pada anak berdasarkan karateristik 
berupa umur, pendidikan, status 
pekerjaan, status pernikahan, ekonomi, 




Diharapkan bagi ibu yang 
memiliki anak usia 6 – 10 tahun untuk 
menambah wawasan mengenai 
kekerasan serta bentuk-bentuk 
kekerasan pada anak sehingga ibu 
dapat memahami bahwa sikap ibu 
dalam memberikan asuhan pada anak 
berpotensi melakukan kekerasan, 
sehingga ibu dapat merubah sikap 
untuk menghindari kejadian 
kekerasan. Diharapkan juga untuk 
memahami terkait perkembangan anak 
dan memahami bahwa perlakuan ibu 
dapat membentuk karakter anak di 
masa depan. 
Diharapkan masyarakat lebih 
paham dengan kekerasan pada anak 
sehingga dapat menurunkan kasus. 
Selain itu diharapkan keikutsertaan  
masyarakat dalam menurunkan kasus 
kekerasan pada anak, dan apabila 
mengetahui kejadian kekerasan pada 
anak segera melapor ke petugas 
kesehatan atau dinas sosial. 
 
Diharapkan kepada petugas 
kesehatan khususnya bidan dapat 
meningkatkan kepekaan diri terhadap 
kasus kekerasan pada anak serta dapat 
berpartisipasi dalam menurunkan 
angka kejadian kekerasan pada anak 
berdasarkan program pemerintah yaitu 
dengan menjadikan kota Yogyakarta 
menjadi kota layak anak serta dapat 
menciptakan inovasi baru dengan 
memberikan penyuluhan dan 
konseling terkait kekerasan pada anak 
dengan bekerjasama dengan kader. 
 
Diharapkan pada institusi 
pendidikan dapat bekerja sama dengan 
instansi pemerintah serta dapat 
menambah referensi baru dan 
digunakan sebagai bahan 
pertimbangan untuk mengembangkan 
kurikulum tentang kekerasan anak. 
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